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孟尿管移行部狭窄， hydrocalyxヒ診断し， t ne・
phrectoryを施行した．術後， ArausiAiona! cell 




























































































癒を認め， 立位， 圧迫等により消失． 頭部レ線像，
PEG等により meningocelespuria traumaticaヒ
診断し関頭術を施行． 同部頭蓋骨K骨葬薄化ヒ10数個
の骨小孔を認め，頭蓋骨上の血液褒は骨小孔及び硬膜
の亀裂様小孔を介して上矢状洞と交通せる頭蓋骨膜洞
であった硬膜小孔を電気焼灼し， スポンゼルKて被
覆し，骨弁外IC:認めた骨小孔には骨蝋を充喫した．組
織学的には，褒は結合織性の壁と 1部！Z:一層の血管内
皮を有していた．本邦において極めて少ない本症の1
治験例を報告し，若干の文献的考按を加えた．
2. Preauricular cystの1例
岐大第2外科
堀部廉，佐治輩豊，国技篤郎
我々は最近7才男子の Preauricularcystを経験
したので若平の考案を加えて報告した．
患者は右耳介前部の腫脹発赤を主訴として来院検
査にて右外耳道閉鎖を合併しており，尖症所見を認め
ていた．
手術にて，Preauricularcyst，又は，Preauricular
fistula+ epidermoid cystの感染があり，それが潰
れ，Pseudocystを形成したものと恩われた．鯨原性
奇形は， His以来多くの人々によって研究されている
が，完全な意見の一致をみていない． Preauricular 
cyst は第1錦弓反心第2鯨弓の耳介結節の癒合不全
によって発生する．かなりの高頻度を示し，尖症のあ
る場合は尖症の消退をまって摘出されねばならない．
3.縦隔ノイリノームの1例
羽島病院外科
関野自宏．小原真哉，河村雄一
4.胸腺嚢の1治験例
般大第1外科
鈴木剛，小野文瑛，広瀬光男
症例は69才男子で，自覚症状なく某医にて胸部レ線
上の異常陰影を指鏑されて来院した．入院時血液一般
検査に著変なく，胸部レ線検査にて，前上縦隔に約7
伺径の境界明瞭な麗癌陰影を認め，良性胸腺麗と診
断， G.O.F全麻下に，左第4肋闘にて関胸した腫溜
は前上縦隔にあり，手当主大で簿い被膜におおわれた褒
腫であり，周囲とのゆ着もなく容易に剥離された．護
腫は表面l乙一部脂肪織を含む非常に薄い被膜を有し，
単房性で，内容は淡黄色透明であった．病理組織検査
にて，胸腺リンパ上皮， Hasssal小体を認め胸線婆腫
と診断された．術後経過は良好であり，若干の文献的
